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Sundhedskompetencer

Ref.: Svendsen MT (2020) & Sundhedskompetence i det danske sundhedsvæsen (sst.dk, 2022)

• I DK oplever næsten 40% af befolkningen enten problematiske eller 
utilstrækkelige sundhedskompetencer.

• Konsekvenser af begrænsede sundhedskompetencer:

• Øget hospitalisering / forkert brug af sundhedsvæsnet

• Uhensigtsmæssig sundhedsadfærd 

• Øget sygelighed og kortere levetid

• Fokus på sundhedskompetencer ift. genoptræning

• Dialogredskab

• Udvikling og afprøvning mhp. afdækning af sundhedskompetencer i GOP.



Projektet

Formål

At undersøge om en afdækning af 
patienters sundhedskompetencer i 
forbindelse med udarbejdelsen af 
genoptræningsplanen kan bidrage til 
at målrette den første kommunale 
kontakt og dermed den videre 
genoptræningsindsats.

Det overordnede mål med projektet er:
• At sikre bedre overgange for de skrøbelige borgere
• At undgå at miste de skrøbelig borger i sektor overgangen
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Undervisning og kompetenceudvikling 
af terapeuter og administrative medarbejdere
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PT. ACCEPTERER EFTER MEGET MOTIVATION

PT. ACCEPTERER EFTER LIDT MOTIVATION

PT. ACCEPTERER STRAKS

Er du interesseret i at få genoptræning i kommunalt regi?

Er det svært at forstå den information du har fået ifm. dit hospitalsforløb?

Ja: 34%
Nej: 66%

Fremmende faktorer:
• Indflydelse/medbestemmelse
• Opstart af træning i eget hjem

Hæmmende faktorer:
• Transport
• Mobilitet/gener/utryghed
• Andre aftaler



Fokusgruppeinterview

Overskueligt og nemt 
at anvende

Hjælper med at ”spotte” patienter der har 
svært ved at forstå sundhedsinformationer

Mulighed for at nuancere 
begrebet genoptræning og 

drøfte erfaringer og barriere

Mere vedholdende i 
forsøget på kontakt

Opmærksom på at tilpasse 
kommunikation til patientens 

behov

Hurtigere planlægge en passende 
opstart af forløbet sammen med 

patienten

Center for Genoptræning
Hvad er jeres oplevelser af at modtage informationerne fra dialogredskabet og 

hvordan påvirker det den første kontakt med patienten?

Kommunale terapeuter

Hospitalsterapeuter

Hvad er jeres oplevelser med af benytte dialogredskabet til 
indlagte patienter på hospitalet?

Patienterne er mere 
indstillede på opstart af 

genoptræning

Mere velforberedte til den 
første samtale med borgeren

Hjælper med at motivere 
tilbageholdende patienter til 

opstart af træning

Administrative medarbejdere

Vigtig og relevant viden 
at videreformidle

7



58.3%

33.3%

8.3%

57.3%

26.4%

16.4%

0.0%

10.0%

20.0%

30.0%

40.0%

50.0%

60.0%

70.0%

Borger der opstartes i GOP forløb (>2 kontakter) Borger der modtager 1-2 kontakter Borgere der ikke opstartes i forløb

Afdækning af sundhedskompetencer i GOP 
- Forløb i kommunen efter indlæggelse -

Inkluderede borgere (n=36) Ikke-inkluderede borgere (n=379)

Sammenligning af 
genoptræningsforløb 

i kommunalt regi
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Grupperne var sammenlignelige ift.:
• Alder
• Køn
• Diagnosekategori



Konklusion og perspektivering

Afdækning af sundhedskompetencer i genoptræningsplanen:

• Det er hurtigt og relevant at anvende dialogredskabet i hospitalsregi

• Det er relevant og vigtig viden i kommunalt regi, ift.:
• Patientinddragelse
• Motivation
• Målrette den første kommunale kontakt

• Kan bidrage til en bedre sektorovergang for de skrøbelige borger

• Relevant med fokus på afdækning af sundhedskompetencer i hospitals- og 
kommunalt regi og implementering af dialogredskabet.
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Organisatoriske sundhedskompetencer

”Det store problem for sundhedsvæsnet 
og patienterne er, at sundhedsloven 
kun sikrer lige adgang, men ikke lige 

udbytte af pleje og behandling. 
Det er med andre ord op til patienten 

sammen med de ansatte at få det 
bedste ud af sundhedsvæsnet”. 

Citat: Morten Sodemann, Professor, overlæge og forskningsleder
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Organisatoriske sundhedskompetencer
Erfaringer og oplevelser fra praksis

Patientinddragelse og faglighed Forandret terapeutrolle

Differentieret kommunikation og 
tilrettelæggelse af tilbud

Sammenhængende forløb på tværs 
af sektorer

Organisatorisk prioritering
(LEDELSE)





Spørgsmål?
Kontakt:

Line Rokkedal Jønsson

Udviklingsfysioterapeut, cand. Scient. Fys, 
Fysio- og Ergoterapien, Amager-Hvidovre Hospital

Mail: line.rokkedal.joensson@regionh.dk

Jens Folke Sørensen

Udviklingsterapeut, PT, Center for Genoptræning, 
Københavns kommune

Mail: BT7V@kk.dk
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